Carátula 


SEÑORA PRESIDENTA.- Habiendo número, está abierta la sesión. 
(Son las 15:35). 


SEÑOR CARÁMBULA.- Como los señores senadores recordarán, habíamos recibido una invitación 
para asistir a un taller muy importante en el Instituto Pasteur de Montevideo sobre el tema «Aspectos 
bioéticos de la investigación en genómica humana». Asimismo, habíamos acordado recibir al director 
del Instituto Pasteur, Luis Barbeito, y al presidente de su consejo de administración, Ricardo Ehrlich. 
Por tanto, propongo convocarlos para el martes 18 de octubre, o sea, luego de que terminemos con la 
consideración del proyecto de ley. Ellos tenían prevista alguna actividad en el Parlamento que nos 
explicarán. El curso tendrá lugar los días 3 y 4 de noviembre, por lo cual podríamos recibirlos el 
próximo martes 18. 


SEÑORA PRESIDENTA.- Si hay acuerdo, ya cursaríamos la invitación. Quizás podríamos solicitar a 
los invitados que nos adelanten material y planteos para poder estar al tanto de ellos antes de la 
reunión y así ir agilizando algunas acciones que deban realizarse. 


Dese cuenta de los asuntos entrados. 
(Se da de los siguientes). 


«—Solicitud de audiencia remitida por la decana de la Facultad de Enfermería, licenciada 
Mercedes Pérez, a los efectos de considerar dos temas en particular: situación de la enfermería en 
Uruguay y tecnicatura en enfermería. 


—La Coordinadora de Psicólogos del Uruguay adjunta recomendaciones a Uruguay realizadas 
recientemente por el Comité de la ONU sobre los derechos de las personas con discapacidad, que 
fueron enviadas por la Dirección de Derechos Humanos y Derecho Humanitario del Ministerio de 
Relaciones Exteriores. Asimismo, en otro correo adjunta las recomendaciones específicas sobre salud 
mental. 


—La Comisión Nacional por una Ley de Salud Mental en clave de Derechos Humanos remite 
un correo electrónico con un documento elaborado para considerar en esta comisión ante la inminente 
finalización de la votación del proyecto de ley sobre salud mental. 


—El comité ejecutivo del Sindicato Médico del Uruguay solicita una entrevista a efectos de 
informar sobre la falta de avances en las negociaciones con ASSE y la falta de información sobre los 
planes que pretende llevar adelante. 


Informe elaborado por la Facultad de Psicología para la comisión como insumo de la 
discusión sobre una nueva ley de salud mental. Envían copia de la resolución del consejo de facultad 
en la cual se encomienda a la decana de la facultad, profesora doctora María José Bagnato, a realizar 
las gestiones y encuentros parlamentarios que se entiendan pertinentes en el marco de esta discusión. 


—La Federación de Funcionarios de Salud Pública solicita una reunión con urgencia con la 
finalidad de actualizar la situación que está atravesando el laboratorio Dorrego y aclara que es de suma 
importancia ya que en su laboratorio nacional no se está teniendo el resultado que se espera. 


-A solicitud del señor Ministro de Salud Pública, doctor Jorge Basso, nos envían la respuesta 
dada por el Ministerio de Salud Pública al pedido de informes realizado por el diputado Martín Lema 
referido a la Junasa. 


—Se ha remitido la versión taquigráfica de las expresiones vertidas en sala por la señora edila 
Verónica Veiga de la Junta Departamental de Canelones, el 12 de agosto de 2016, relacionado con los 


logros alcanzados por el Frente Amplio en el área de la salud pública». 
—Dentro de los asuntos entrados hay un par de solicitudes de entrevista. 


SEÑORA XAVIER.- Me parece que el tema del Comité Ejecutivo del Sindicato Médico del Uruguay, de 
existir urgencia, debería remitirse a la Comisión de Asuntos Laborales y Seguridad Social porque 
refiere a la falta de bases en las negociaciones con ASSE. Lo relativo a los planes a llevar adelante sí 
correspondería a esta comisión. 


Ahora bien, creo que todo lo atenderemos después del día 11, que es el día en que este 
proyecto de ley que estamos tratando aquí se considerará en el Plenario. 


Por lo tanto, se le podría responder al Sindicato Médico del Uruguay que los recibiremos, 
pero si urge la entrevista por los aspectos de la negociación laboral deberían solicitarla a la Comisión 
de Asuntos Laborales y Seguridad Social, porque en esta comisión no atendemos esos temas. 


Entonces, propongo que fijemos una fecha para sesionar en la comisión después del 11 de 
octubre y que agendemos para ese día todas las entrevistas, con un tiempo prestablecido —por ejemplo 
de 20 minutos-—, y con la posibilidad de que previamente acerquen un memo. 


SEÑOR CARÁMBULA.- Creo que sin perjuicio de dar curso a los tres pedidos, la comisión debería 
invitar a las autoridades de ASSE, tal como lo habíamos planteado, ante los hechos relatados aquí por 
trabajadores del hospital de San José y, al mismo tiempo, por este aspecto traído por el Sindicato 
Médico del Uruguay. Presumo que podríamos pensar en lo realizado el año pasado, ante una situación 
similar, es decir, realizar una reunión compartida con la Comisión de Asuntos Laborales y Seguridad 
Social. 


Sugiero, entonces, que se agende una entrevista con las autoridades de ASSE. 


SEÑORA PRESIDENTA.- Quiero informar que la presidenta de ASSE me comunicó telefónicamente la 
intención de concurrir a la Comisión de Salud Pública, independientemente de la convocatoria prevista. 
Inclusive, lo manifestó públicamente y me lo hizo saber. 


Dejamos esto un poco acotado a la situación que teníamos, con relación a la tarea propia de 
la comisión, que la veníamos elaborando y en realidad no habíamos tenido ninguna entrevista después 
de la situación planteada por representantes del hospital de San José. 


Si los señores senadores están de acuerdo, el último día de las sesiones ordinarias de esta 
comisión podemos realizar todas las entrevistas pendientes e integrar a la Comisión de Asuntos 
Laborales y Seguridad Social para recibir al Sindicato Médico del Uruguay. 


(Apoyados). 


SEÑOR GARCÍA.- Tengo entendido que la presidenta de ASSE había manifestado su interés en 
concurrir a la comisión debido a las denuncias presentadas por el diputado Lema en torno al tema de 
las ambulancias. Si es así, me gustaría avisarle al diputado Lema, pues es un tema que surgió en la 
otra cámara. En ese caso, me gustaría invitar al diputado a que viniera también a la sesión que se 
realice. 


La idea es que se nos avise con tiempo porque, si el interés es tratar alguno de los temas 
planteados en la otra cámara, me gustaría comunicárselo al diputado Lema. 


SEÑORA PRESIDENTA.- Si los señores senadores están de acuerdo, seguimos los trámites 
correspondientes, nos comunicamos con la presidenta de ASSE, le solicitamos que nos manifieste cuál 
es su voluntad y cuáles son los temas de su interés abordar y, en el caso del sindicato médico, 


invitaríamos a la Comisión de Asuntos Laborales y Seguridad Social a los efectos tratar los temas en 
forma conjunta. 


El martes próximo transmitiré la información y ajustaremos los detalles según la conversación 
que tengamos con el directorio de ASSE. 


SEÑOR CARÁMBULA.- Para el día 18 están convocadas las autoridades del Instituto Pasteur, a lo 
que se agregan otras dos instancias de entrevistas, una de las cuales sería la primera sesión ordinaria 
de noviembre. En síntesis, lo que quiero decir es que puede haber algún tema cuya consideración sea 
posible hacerla en forma conjunta, pero eso queda en manos de la presidencia y de la secretaría. 


SEÑORA PRESIDENTA.- Aclaro que disponemos también del martes que viene. Pero, en todo caso, 
veamos hasta dónde avanzamos hoy. Quizás, el martes podríamos recibir a las autoridades del 
Instituto Pasteur que, como ya sabemos, tiene interés en tratar un tema específico. Posteriormente, 
daríamos lugar a las otras entrevistas. 


SEÑORA XAVIER..- Si el sindicato médico está urgido, que se reúna solo con la Comisión de Asuntos 
Laborales y Seguridad Social. 


SEÑORA PRESIDENTA.- De acuerdo, lo plantearemos en esos términos. 
(Se suspende la toma de la versión taquigráfica). 


—Comenzamos el trabajo de hoy con el tratamiento del proyecto de ley sobre salud mental. 
Habíamos llegado hasta el artículo 38 inclusive, por lo que correspondería pasar a considerar el 
capítulo VI, «Organo de contralor». 


Léase el artículo 39. 
(Se lee). 


«Artículo 39.- (Creación): Créase la Comisión Nacional de Contralor de la Atención en Salud 
Mental, como organismo desconcentrado dependiente del Ministerio de Salud Pública, con los 
cometidos que le atribuye la presente ley». 


—En consideración. 


SEÑORA XAVIER.- Primero que nada, quiero sugerir que en el capítulo de referencia hablemos de 
«Contralor» y no de «Organo», porque puede ser un órgano o un organismo y no hay necesidad de 
ingresar en una discusión jurídica sobre la teoría de los órganos. 


Propongo que se simplifique el título y que el capítulo VI se denomine: «Del contralor». 
Por lo demás, estamos totalmente de acuerdo con el artículo. 


SEÑORA PRESIDENTA.- Si no se hace uso de la palabra, se va a votar el artículo 39 y la modificación 
presentada por la señora senadora Xavier en cuanto al título del Capítulo VI, en el sentido de cambiar 
«Organo de contralor» por «Del contralor». 


(Se vota). 


5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 


(Dialogados). 
—Léase el artículo 40. 
(Se lee). 


«Artículo 40.- (Cometidos): Son cometidos de la Comisión Nacional de Contralor de la 
Atención en Salud Mental: 


a) Controlar, en todo el territorio nacional, el cumplimiento de la presente ley, particularmente en lo que 
refiere al resguardo del ejercicio pleno de los derechos humanos de las personas con trastorno 
mental». 


SEÑORA XAVIER.- Señora presidenta: sugiero que vayamos considerando literal por literal, 
independientemente de que luego podamos hacer una revisión general. 


SEÑORA PRESIDENTA.- Correcto. 
¿Estamos de acuerdo con el literal a)? 
(Apoyados). 
—Léase el literal b) del artículo 40. 
(Se lee). 


«b) Supervisar de: oficio o por denuncia de particulares las condiciones de las personas 
hospitalizadas por razones de salud mental y en dispositivos residenciales, públicos y privados, 
incluyendo las de las sujetas a procedimientos judiciales derivadas a cualquiera de ellos». 


—En consideración. 


SEÑORA XAVIER.- Hay una coma que está mal colocada. Las residenciales pueden ser públicas o 
privadas, así que la coma que está inmediatamente después de «residenciales» se elimina. Asimismo, 
acá también hay un problema, pues hay dos palabras que no irían. Cuando leemos la frase 
«incluyendo las de las sujetas a procedimientos judiciales», vemos que sobran dos palabras: «de las». 
O sea que la frase debería quedar: «incluyendo las sujetas a procedimientos judiciales». Además, 
después de «procedimientos judiciales» propondríamos que fuera un punto, porque si bien quienes 
tengan un procedimiento judicial pueden ir a un residencial público, a uno privado o a cualquier otro 
lugar al que puedan ser derivados, parece bastante redundante «derivadas a cualquiera de ellos». Es 
una sugerencia que hago porque me parece que podríamos simplificar la redacción poniendo punto a 
continuación de «judiciales». 


SEÑORA PRESIDENTA.- Si les parece bien, le damos lectura por secretaría cómo quedaría el literal b) 
con las modificaciones propuestas. 


(Se lee). 


«b) Supervisar de: oficio o por denuncia de particulares las condiciones de las personas 
hospitalizadas por razones de salud mental y en dispositivos residenciales públicos y privados, 
incluyendo las sujetas a procedimientos judiciales». 


(Dialogados). 


—Si no se hace uso de la palabra, se van a votar los literales a) y b). 
(Se vota). 
5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 
Léase el literal c) del artículo 40. 
(Se lee). 


«C) Requerir a las entidades públicas y privadas del Sistema Nacional Integrado de Salud, 
información que permita evaluar las condiciones en que se realiza la atención 


en salud mental». 
—En consideración. 
Si no se hace uso de la palabra, se va a votar. 
(Se vota). 
=5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 


SEÑOR GARCÍA..- Al leer el literal c) observo que hay un tema que ya planteamos en otro artículo: el 
secreto profesional. Todavía no entramos en la integración de esta comisión, pero notoriamente va a 
haber no profesionales. Este literal tiene una redacción muy genérica, y podría entrar la información 
respecto a las historias clínicas, pues dice: «Requerir a las entidades públicas y privadas del Sistema 
Nacional Integrado de Salud, información que permita evaluar las condiciones en que se realiza la 
atención en salud mental». Esto, de hecho, en ese carácter genérico, incluye la información vinculada a 
la atención de un paciente, y eso es parte del secreto profesional. 


SEÑORA PRESIDENTA.- Disculpen, pero creo que esto va sujeto a los informes que tienen que dar, 
que ya está previsto en la propia ley. No recuerdo bien los artículos —tal vez puedan ayudarme por 
Secretaría—; me refiero a la notificación en las hospitalizaciones. Recuerdan los señores senadores que 
tiene que haber un informe y tiene que ir al orden de contralor. Es por esa razón que está puesto aquí. 


(Se suspende momentáneamente la toma de la versión taquigráfica). 


Si les parece bien, dejamos el literal c) en suspenso y buscamos lo relativo a los derechos 
que protejan la privacidad. Lo hacemos en coordinación con secretaría, consultamos y hacemos 
circular una nueva redacción. Tendríamos que votar su reconsideración porque ya fue votado. 


Si no se hace uso de la palabra, se va a votar nuevamente el literal c). 
(Se vota). 

—0 en 5. Negativa. 

Léase el literal d). 


(Se lee). 


«d) Controlar que las hospitalizaciones no se prolonguen más allá del tiempo mínimo 
necesario para cumplir con los objetivos terapéuticos y que las involuntarias se encuentren 
debidamente justificadas». 


—En consideración. 

Si no se hace uso de la palabra, se va a votar. 
(Se vota). 

5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 

Léase el literal e). 
(Se lee). 


«e) Velar por el cumplimiento de los derechos de las personas en procesos de declaración de 
incapacidad e inimputabilidad y durante la vigencia de dichas declaraciones». 


—En consideración. 
Si no se hace uso de la palabra, se va a votar. 
(Se vota). 
=5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 
Léase el literal f). 
(Se lee). 


«f) Visitar e inspeccionar periódicamente los establecimientos públicos y privados donde se 
realicen hospitalizaciones de personas con trastorno mental, en los términos que establezca la 
reglamentación». 


—En consideración. 


SEÑORA XAVIER.- Señora presidenta: se nos ocurre que, dado que se confiere legalmente una 
competencia, correspondería poner: «Inspeccionar periódicamente los establecimientos públicos y 
privados donde se realicen hospitalizaciones de personas con trastorno mental, en los términos que 
establezca la reglamentación». 


El término «visitar» nos parece muy coloquial y de lo que se trata es de que la comisión va a 
tener cometidos de inspección, por lo que no le debemos dar un carácter que no sea el que la palabra 
supone, es decir, verificar las mejores condiciones para que quienes estén en los diferentes 
establecimientos puedan ser tratados con el mayor resguardo de los derechos que les asisten. 


Por tanto, mociono para que el literal f) comience donde dice «inspeccionar». 
SEÑORA PRESIDENTA.- Si no se hace uso de la palabra, se va a votar. 


(Se vota). 


5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 


SEÑOR CARÁMBULA.- Quiero hacer una sugerencia sobre el literal que desglosamos sobre historia 
clínica. 


La ley de derechos de los pacientes, en el capítulo «del derecho al conocimiento de su 
situación de salud», artículo 18, dice: «La historia clínica es de propiedad del paciente, será reservada 
y sólo podrán acceder a la misma los responsables de la atención médica y el personal administrativo 
vinculado con éstos, el paciente o en su caso la familia y el Ministerio de Salud Pública cuando lo 
considere pertinente. El revelar su contenido, sin que fuere necesario para el tratamiento o mediare 
orden judicial o conforme con lo dispuesto por el artículo 19 de la presente ley, hará pasible del delito 
previsto en el artículo 302 del Código Penal». 


Me parece que hay que encontrar una redacción para esta norma reconociendo el tema de la 
propiedad de la historia clínica por parte del paciente. 


SEÑORA PRESIDENTA.- Quizás se pueda hacer referencia al artículo. 


SEÑORA XAVIER.- Desde el punto de vista legislativo no es lo más recomendable. Por mi parte haría 
referencia al derecho ya legislado. 


SEÑORA PRESIDENTA.- Si hay acuerdo, podríamos aprobar esa redacción para ese literal c) que 
habíamos desglosado. 


SEÑORA XAVIER.- Creo que debemos pensar esa redacción. 
SEÑORA PRESIDENTA.- Léase el literal g). 
(Se lee). 


«g) Recibir y dar trámite a las denuncias respecto del funcionamiento de los servicios de 
salud mental realizadas por usuarios, sus familiares, los demás actores involucrados en el proceso 
asistencial y terceros». 


—En consideración. 


SEÑORA XAVIER.- Nos parece que la referencia a «terceros» es demasiado amplia. Es difícil imaginar 
un tercero que en esta circunstancia no esté taxativamente referenciado en la ley. De manera que 
estaría proponiendo eliminar la palabra «terceros» y que el literal g) finalice en «actores involucrados 
en el proceso asistencial», porque previamente se hace referencia al propio usuario y a sus familiares. 


SEÑOR GARCÍA.- Creo que el término «terceros» hace referencia, por ejemplo, a un ciudadano que 
toma conocimiento de una situación. Supongamos que pasa por la calle y ve malos tratos a un 
paciente. En ese caso tiene derecho a denunciar la situación, independientemente de lo que signifique 
el derecho a denunciarla en la comisaría o lo que fuera. 


SEÑOR CARÁMBULA.- Sugiero mantener la redacción original. 
SEÑORA PRESIDENTA.- Léase nuevamente el literal g). 
(Se lee). 


«g) Recibir y dar trámite a las denuncias respecto del funcionamiento de los servicios de 
salud mental realizadas por usuarios, sus familiares, los demás actores involucrados en el proceso 


asistencial y terceros». 


SEÑORA XAVIER.- Creo que debería decir «los actores involucrados en el proceso asistencial», sin la 
palabra «demás» y poner «de terceros». 


SEÑORA PRESIDENTA.- Si no se hace uso de la palabra, se va a votar el literal g) con la modificación 
indicada. 


(Se vota). 
5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 
Léase el literal h). 

(Se lee). 


«h) Requerir la intervención judicial ante situaciones del proceso asistencial que no se 
ajusten a las disposiciones de la presente ley y su reglamentación». 


En consideración. 


SEÑOR GARÍN.- Creo que en este apartado se está tratando de dar espacio para que la comisión 
pueda intervenir ante denuncias. Me parece que quedaría muy restrictivo que la intervención solo se 
pudiera hacer canalizándola hacia lo judicial. Tengo la sensación de que en el marco de dar 
cumplimiento a la ley se puede requerir la intervención de otros órganos u organismos competentes, 
entre los que se encuentra el Poder Judicial, a los efectos de reparar los defectos encontrados. En 
consecuencia, planteamos que se sustituya la palabra «judicial» por «órganos y organismos 
competentes», para seguir una línea argumental que se está adoptando en los últimos tiempos en las 
diferentes leyes. De esa manera, se puede subsanar el concepto general de dar una ampliación más 
grande a lo estrictamente judicial, que es lo que establece la redacción en este mismo momento. 


SEÑOR GARCÍA.- Entiendo lo que plantea el señor senador, pero a mi criterio eso está contenido en el 
literal g), donde se habla de recibir y dar trámite —no dice a dónde—a las denuncias respecto del 
funcionamiento de los servicios de salud mental realizadas por usuarios, etcétera. De acuerdo con el 
literal anterior la comisión recibe denuncias y da trámite, dejando las manos libres con relación a ante 
quién se da el trámite. El literal siguiente se refiere específicamente al Poder Judicial, ya que las 
administrativas están incluidas en el literal anterior. Esa es mi interpretación. 


SEÑOR CARÁMBULA.- Me parece que lo otro es recibir y dar trámite. En este caso, cuando hablamos 
de requerir la intervención, como venía propuesto judicialmente, es otro paso. En el literal anterior, 
repito, se habla de recibir y dar trámite, pero en este se trata de requerir la intervención y, entonces, me 
parece que la propuesta del señor senador Garín es más amplia y por eso la comparto. Allí se habla de 
la intervención de organismos competentes ante situaciones del proceso asistencial que no se ajusten 
a las disposiciones. Creo que ambas disposiciones son complementarias, porque en una se trata de 
recibir y dar trámite y, en la otra se requiere, en función de lo que se recibió, la intervención de los 
organismos correspondientes, como puede ser la justicia. 


SEÑOR GARCÍA.- Creo que dar trámite no habla de la gravedad. Con respecto a dar intervención 
ocurre lo mismo, ya que no hay un calificativo de gravedad. No es más importante requerir intervención 
que dar trámite. Si se hace una denuncia ante el Ministerio de Salud Pública, lo que se está haciendo 
es trasladar una denuncia. Creo que esto ya está contemplado y no es necesario algo más. 


SEÑOR CARÁMBULA.- Si no entendí mal, el señor senador García habla de mantener la intervención 
judicial. 


SEÑOR GARCÍA.- Justamente, mediante el literal g) se vincula a todo el proceso no judicial, mientras 
que el literal h) refiere específicamente a lo que hace el Poder Judicial. Me parece que aquí se separó 
muy bien el ámbito administrativo del judicial. 


SEÑOR GARÍN.- Entiendo el planteo que realiza el señor senador García, pero tengo miedo de que 
quede restrictivo a la lectura y a la interpretación. Sin perjuicio de que lo administrativo seguramente 
está alcanzado por el literal g), por qué no establecer «intervención judicial y otros organismos 
competentes». De esta forma se dejaría abierta la posibilidad de que no haya una sola interpretación y 
sea solo la intervención judicial. Así, pues, sintetizamos cuál es la expresión más correcta que amplíe 
la expresión de lo judicial. 


SEÑORA XAVIER.- Con relación a lo expresado por el señor senador García comparto lo que 
originalmente plantearon los otros colegas. Si se establece: «Recibir y dar trámite a las denuncias 
respecto del funcionamiento», estamos de acuerdo con que no señala ni la gravedad ni a ningún 
órgano en particular, pero es una actitud frente a una iniciativa de alguien externo a la Comisión 
Nacional. 


Ahora bien, «Requerir la intervención» del Poder Judicial o de otro órgano u organismo —como 
se estaba planteando aquí-, es una competencia de la propia comisión. Me parece que podría no 
requerir exclusivamente la intervención del Poder Judicial, sino de algún otro poder, órgano u 
organismo. Pienso que es a ese aspecto al que da mayor amplitud la propuesta del señor senador 
Garín. No es una cuestión de graduación, sino de las competencias inherentes a la comisión, como 
iniciativa propia o dando curso a iniciativas externas a la comisión. 


SEÑOR CARÁMBULA.- Coincido con la propuesta final que hizo el señor senador Garín, en el sentido 
de establecer: «la intervención judicial y los organismos correspondientes». 


SEÑORA PRESIDENTA.- Se va a leer por secretaría la redacción propuesta. 
(Se lee). 


-«h) Requerir la intervención judicial o de otros organismos competentes ante situaciones del 
proceso asistencial que no se ajusten a las disposiciones de la presente ley y su reglamentación». 


En consideración. 
Si no se hace uso de la palabra, se va a votar. 
(Se vota). 
5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 
Léase el literal ¡). 
(Se lee). 


—«i) Hacer recomendaciones al Ministerio de Salud Pública y participar en las instancias de 
discusión sobre normativa aplicable a la atención de la salud mental». 


—En consideración. 
Si no se hace uso de la palabra, se va a votar. 


(Se vota). 


5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 
Léase el literal j). 
(Se lee). 


—«j) Informar al Ministerio de Salud Pública, con la periodicidad que determine la 
reglamentación, sobre las evaluaciones realizadas y proponer las modificaciones pertinentes». 


—En consideración. 
Si no se hace uso de la palabra, se va a votar. 
(Se vota). 

=5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 

Léase el literal k). 

(Se lee). 


—«k) Llevar un registro sistematizado de sus actuaciones en cumplimiento de la presente ley, 
que incluya los resultados de las mismas». 


—En consideración. 
Si no se hace uso de la palabra, se va a votar. 
(Se vota). 

5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 

Léase el literal |). 


—«l) En coordinación con la Institución Nacional de Derechos Humanos, difundir en la 
comunidad, con la mayor amplitud posible, información sobre las normas aplicables a la atención en 
salud mental, particularmente las que refieren a los derechos humanos de las personas con trastorno 
mental, así como sobre los dispositivos para la protección de los mismos a nivel nacional e 
internacional». 


En consideración. 

Si no se hace uso de la palabra, se va a votar. 
(Se vota). 

5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 

Léase el literal m). 


—«m) Dictar su reglamento interno de funcionamiento». 


En consideración. 
Si no se hace uso de la palabra, se va a votar. 
(Se vota). 
5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 
Léase el literal n). 
(Se lee). 
-«n) Los demás que le recomiende el Ministerio de Salud Pública». 


SEÑOR GARCÍA.- Me parece que en una ley tan específica y tan detallista como esta es muy genérico 
que se le den esos cometidos al Ministerio de Salud Pública. Soy partidario de la teoría restrictiva. 


SEÑORA PRESIDENTA.- Si no se hace uso de la palabra, se va a votar. 
(Se vota). 
—0 en 5. Negativa. 
Léase el artículo 41. 
(Se lee). 


—«Artículo 41 (Integración).- La Comisión Nacional de Contralor de la Atención en Salud 
Mental tendrá carácter honorario, sus miembros serán designados por el Poder Ejecutivo y estará 
compuesta por: 


Dos miembros representantes del Ministerio de Salud Pública, uno de los cuales la presidirá. 


Tres miembros representantes de la Universidad de la República designados uno de ellos a propuesta 
de la Facultad de Medicina, otro a propuesta de la Facultad de Psicología y otro a propuesta de la 
Facultad de Derecho. Se observará que todos ellos estén vinculados a la temática de la presente ley. 


Un miembro representante de las organizaciones más representativas de los trabajadores de la salud 
mental. 


Un miembro representante de las organizaciones más representativas de las personas con trastorno 
mental. 


Un miembro representante de las organizaciones más representativas de los familiares de las 
personas con trastorno mental. 


Por cada representante titular, se designará un alterno» 


SEÑOR GARÍN.- Nosotros proponemos agregar a la integración actual de ocho miembros, una nueva 
representación esencialmente referida a las organizaciones de la sociedad civil que se involucran en 
los temas de salud mental y de derechos humanos. 


La integración actual está conformada por el Ministerio de Salud Pública, que se va a 
encargar de la implementación; la academia, a través de la Universidad de la República; y de 
representaciones de las organizaciones de los trabajadores de la salud mental, de los propios 
afectados por los trastornos mentales y de los familiares de las personas que tienen trastornos 
mentales. Por nuestra parte, nos parece que sería muy bueno incorporar la representación de las 
organizaciones civiles que se involucran en los temas de salud mental y derechos humanos. En 
consecuencia, proponemos la incorporación del literal f) con esta posible redacción: «un representante 
de organizaciones de la sociedad civil en salud mental y derechos humanos». 


SEÑOR GARCÍA.- Por mi parte, en el literal a) pondría preceptivamente que uno de los representantes 
del Ministerio de Salud Pública debe ser un médico psiquiatra. En ningún lugar de la integración figura 
expresamente la presencia de un profesional de la psiquiatria. Puede interpretarse que está incluido de 
forma genérica, pero en ese caso no sería obligatorio y creo que en una comisión como la que estamos 
formando, con la temática que tiene, el médico psiquiatra es un integrante natural. En ese sentido 
propongo que el literal exprese algo así como: «Dos miembros representantes del Ministerio de Salud 
Pública, de los cuales uno deberá ser médico psiquiatra y uno de ellos la presidirá». 


En el literal c), luego de: «Un miembro representante de las organizaciones» agregaría el 
vocablo «científicas» y continuaría tal cual está: «representativas de los trabajadores de la salud 
mental». Entiéndase por este tipo de organización a la Sociedad Uruguaya de Psiquiatria, la de 
psiquiatras del interior, etcétera. No sé cómo se establece el criterio de cuál es la más representativa, 
pero esto lo dirá la reglamentación. 


El literal d) establece: «Un miembro representante de las organizaciones más representativas 
de las personas con trastorno mental» y a todos nos consta que esto debe ser difícil porque, incluso en 
la actualidad, a nueve años de vigencia del Sistema Nacional Integrado de Salud, no se han podido 
designar a los representantes de los usuarios en las instituciones mutuales y tengo entendido que 
tampoco en los hospitales, aunque puede ser que en alguno lo hayan hecho. Entonces, si nueve años 
después de su creación no se pudo designar a los representantes de los usuarios, interpreto que esto 
debe ser un poco más complejo. Seguramente haya organizaciones representativas de las personas 
con trastorno mental, pero francamente no conozco ninguna, entonces, me parece que va a ser muy 
difícil cumplir con lo que establece este literal. 


Entre los literales d) y e), dejaría solamente el e), que me parece representa bien el concepto 
que queremos plasmar, es decir, que las personas que padecen estos trastornos estén representadas, 
ya que por intermedio de un familiar estarían bien representadas. De esta manera podría lograrse lo 
que se está buscando. 


SEÑOR GARÍN..- Creo que aquí hay varios temas para abordar. 


Comenzaría por el actual literal d). Creo que todos compartimos el hecho de que es difícil 
encontrar organizaciones representativas de las personas afectadas por trastornos mentales, o sea 
que es difícil conseguir quien los represente. De todas maneras, dada la dimensión que tiene este 
proyecto de ley de reconocimiento de mejora de la calidad asistencial y de los derechos humanos de 
estas personas, y en la perspectiva de que estamos avanzando en que los beneficiarios sean parte del 
organismo contralor, me parece que hay que apostar a dejar establecida esta representación, sin 
perjuicio de que después la práctica demostrará las dificultades que sobrevengan de conseguirla. Me 
parece que siempre es saludable que los beneficiarios puedan tener la oportunidad de estar 
representados en el organismo de contralor, y más cuando estamos considerando a los trastornos 
mentales como una situación que abarca mucho más que el estado crónico de una enfermedad. 


Por su parte, en cuanto al literal a) se menciona la presencia de un médico psiquiatra; no veo 
ningún inconveniente en establecerlo, aunque sería más de la idea de dejar librado a que sea el 
Ministerio de Salud Pública el que tome la decisión de la representación. 


Finalmente, en cuanto a las organizaciones científicas más representativas de los 
trabajadores de la salud mental, creo que es de recibo debatir un poco sobre el tema, sin perjuicio de 


que ese planteo no inviabilizaría que hubiera otros trabajadores de la salud, tal como se establece en el 
literal c) de la actual propuesta. 


SEÑORA XAVIER.- Querría volver a repasar los literales de a uno, ya que resulta un tanto confuso. Me 
gustaría que fuéramos leyendo el texto que tenemos y las propuestas que se plantearon, tanto la del 
señor senador Garín de agregar un literal f) como la variante del señor senador García. 


SEÑORA PRESIDENTA.- Léanse los literales de a uno, con el texto actual y la propuesta de 
modificación. 


(Se lee). 


=«a) Dos miembros representantes del Ministerio de Salud Pública, uno de los cuales la 
presidirá». 


El señor senador García propone: «a) Dos miembros representantes del Ministerio de Salud 
Pública, de los cuales uno será médico psiquiatra, uno de los cuales la presidirá». No sé cómo quedará 
finalmente la redacción. 


SEÑOR CARÁMBULA.- Pienso que el texto podría ser más abarcador en el sentido de que uno de los 
dos representantes del Ministerio de Salud Pública deberá acreditar formación y experiencia en el 
tema. La idea es que la disposición sea más abarcadora, que no refiera específicamente a un 
psiquiatra, pero sí debe quedar claro que es necesario acreditar la formación y experiencia en esta 
materia. 


SEÑOR GARCÍA.- En mi opinión, estamos ante una normativa que desvincula, ignora o no establece 
en forma específica la participación de los médicos psiquiatras. Por eso, me parece que en este 
organismo de contralor deberían estar representados los médicos de esa especialidad. En otras 
disposiciones se habla de profesionales, pero en ningún lugar se establece esto. Me parece bastante 
insólito. 


Este proyecto de ley propone una normativa muy similar a la de Argentina, donde 
precisamente se está reconsiderando la participación de los médicos psiquiatras. No sé si esto fue 
involuntario, de ser así, quizás este sería el momento de subsanarlo. Por supuesto que el psicólogo 
tiene mucho conocimiento en esta materia, pero hay una diferencia sustantiva —no es que una sea 
mejor que otra— entre esta profesión y la del psiquiatra. 


SEÑORA XAVIER.- La misma sensibilidad que plantea el señor senador García la hemos escuchado 
en otros colectivos, que reclaman que este tema está excesivamente medicalizado en esta iniciativa. 
Entonces, si pretendemos reorientar las prácticas en este sector de la salud debemos incluir diversas 
especialidades en la materia, pero con una visión integradora y comunitaria, porque la idea es tratar de 
que la mayoría de los pacientes con trastornos mentales puedan ser rehabilitados y reinsertados en la 
sociedad. 


Es cierto que esta iniciativa plantea un cambio de paradigma, pero no creo que haya un 
desbalance. Al plantear un cambio de paradigma en un tema que, además, tiene una larga historia de 
tabúes que hicieron que no fuera tratado a nivel social, lo más probable es que tengamos que resistir y 
considerar que efectivamente en el texto se plantea un equilibrio entre lo médico y lo no médico, y que 
lo médico está reservado para aquellas situaciones en las que es indelegable la función de un 
profesional en esta materia, tanto en lo que refiere a la rectoría del Ministerio de Salud Pública como al 
acto concreto de los médicos que deben poner su firma. 


Me parece que vamos a recibir las expresiones fuertes de los diferentes actores, pero insisto 
en que esta normativa está muy bien balanceada. 


SEÑOR GARCÍA.- Una cosa es que esta norma contenga una excesiva medicalización y otra es que 
de los nueve hipotéticos miembros ninguno sea psiquiatra. Si hay algo que no tiene este proyecto, es 
medicalización. No hay exceso; es lo mínimo; en ninguno de los literales se prevé la participación de un 
médico psiquiatra. Diría que es todo lo contrario, es una norma que, en ese cambio de paradigma, lo 
que prevé es sacar a los médicos psiquiatras. No creo que esté bien. 


De modo que si se reciben expresiones fuertes, lo lamento, voy a seguir sosteniendo lo 
mismo, porque no se establece a texto expreso que debe actuar un médico psiquiatra. Al parecer, 
podría ser un psiquiatra o un estudiante. En ningún lugar de los demás literales se prevé la presencia. 
¿Puede haberlo? Puede haberlo ¿Puede no haberlo? Puede no haberlo. Pero que no haya ninguno me 
parece que es algo que participa de la teoría del péndulo: tiran tanto el péndulo para el otro lado que lo 
que hacen es ignorar la especialidad. La Universidad de la República los forma, justamente, para 
especializarse en eso. Nada más lejos que la medicalización la tenga uno en nueve. 


SEÑOR CARÁMBULA.- Con relación a esta integración, en primer lugar, en el literal a) se plantea que 
haya dos miembros representantes del Ministerio de Salud Pública, uno de ellos con antecedentes de 
formación —yo agregaría con solvencia y experiencia en el tema-, y allí estamos generando un primer 
aporte en el sentido de la integración, de que haya personal calificado de la salud en el tema. Lo 
segundo que quería decir es con relación a lo que planteaba el senador García y siguiendo su 
razonamiento. Nosotros tenemos instalados tres miembros representantes de la Universidad de la 
República: uno a propuesta de la Facultad de Medicina, otro de la Facultad de Derecho y otro de la 
Facultad de Psicología. Cuando escuchaba al senador García en un momento pensé que podríamos 
proponerle a la Facultad de Medicina que su delegado fuera un psiquiatra. Pero nosotros no podemos 
alterar una cuestión de autonomía universitaria y será la facultad la que resuelva, pero va de suyo que 
la Facultad de Medicina, tratándose de un tema de esta magnitud, elegirá teniendo en cuenta la 
solvencia o la caracterización del conocimiento del tema. Quizá designe un psiquiatra. Me parece que 
estamos confiando en la sabiduría de estos tres miembros que representan a la Universidad de la 
República en el sentido de que, justamente, en un tema como la salud mental esté bien representada. 
No podemos decir que sea un psiquiatra, pero en el espíritu de la ley está que quienes representen a la 
Universidad de la República y, particularmente, a la Facultad de Medicina, sean las personas 
adecuadas. Fíjense que, además, se plantea un delegado de la Facultad de Medicina y uno de la 
Facultad de Psicología. Por lo tanto, también estamos dándole énfasis a los egresados o integrantes 
de la Facultad de Psicología. Me da la impresión de que con esta integración, con el agregado que 
hacíamos en el literal a), más los tres miembros representantes de la Universidad de la República, 
estamos dándole un equilibrio como decía la senadora Xavier— a una visión, a un paradigma, donde la 
participación de los usuarios, de los familiares, de los delegados de los trabajadores y de las 
organizaciones que los representan, está no solo en su justo equilibrio sino, además, es 
verdaderamente innovador en materia de una concepción de salud integral. 


(Se suspende momentáneamente la toma de la versión taquigráfica). 
SEÑORA PRESIDENTA.- Léase el literal a) del artículo 41. 
(Se lee). 


«a) Dos miembros representantes del Ministerio de Salud Pública, uno de los cuales, con 
conocimiento, formación y experiencia en el tema. De ellos, uno la presidirá». 


(Se suspende la toma de la versión taquigráfica). 
—Léase nuevamente el literal a) del artículo 41. 


«Dos miembros representantes del Ministerio de Salud Pública, uno de los cuales, con 
conocimiento, formación y experiencia en el tema. De ellos, uno la presidirá». 


(Se suspende momentáneamente la toma de la versión taquigráfica). 


—Léase nuevamente el literal a) del artículo 41. 
(Se lee). 


«a) Dos miembros representantes del Ministerio de Salud Pública, uno de los cuales deberá 
acreditar conocimiento, formación y experiencia en el tema de la salud mental. Uno de ellos la 
presidirá». 


Si no se hace uso de la palabra, se va a votar. 
(Se vota). 
—4 en 5. Afirmativa. 
Léase el literal b). 
(Se lee). 


«b) Tres miembros representantes de la Universidad de la República designados uno de ellos 
a propuesta de la Facultad de Medicina, otro a propuesta de la Facultad de Psicología y otro a 
propuesta de la Facultad de Derecho. Se observará que todos ellos estén vinculados a la temática de 
la presente ley». 


—En consideración. 


SEÑOR CARÁMBULA.- En la medida en que el último párrafo de este literal dice: «Se observará que 
todos ellos estén vinculados a la temática de la presente ley», es decir que serán designados por cada 
una de las facultades vinculadas —medicina, psicología y derecho—, de alguna manera estamos 
respondiendo a la preocupación que planteaba el señor senador García. 


SEÑORA XAVIER.- Me parece que es la facultad la que debe resolver si es un psiquiatra de adultos, 
de niños, etcétera. Puede haber variantes. Creo que debemos darle a la facultad y su autonomía la 
resolución del tema. 


Por otro lado, creo que este literal debería comenzar diciendo: «Tres miembros 
representantes de la Universidad de la República designados uno a propuesta de la Facultad de 
Medicina, otro a propuesta de la Facultad de Psicología y otro a propuesta de la Facultad de Derecho». 
De lo contrario, habría que repetir «de ellos» en todos los casos. De la misma manera, luego debería 
decir: «Se observará que todos estén vinculados a la temática de la presente ley». 


SEÑORA PRESIDENTA.- Léase el literal b) tal como quedaría redactado. 
(Se lee). 


«b) Tres miembros representantes de la Universidad de la República designados uno a 
propuesta de la Facultad de Medicina, otro a propuesta de la Facultad de Psicología y otro a propuesta 
de la Facultad de Derecho. Se observará que todos estén vinculados a la temática de la presente ley». 


Si no se hace uso de la palabra, se va a votar. 
(Se vota). 


=5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 


Léase el literal c). 
(Se lee). 


«c) Un miembro representante de las organizaciones más representativas de los 
trabajadores de la salud mental». 


—En consideración. 


SEÑOR GARCÍA.- Propongo incluir un miembro representante de las organizaciones científicas más 
representativas vinculadas al tema, más allá de que no tengo inconveniente —lo adelanto— en que se 
incluya también un miembro representante de las organizaciones más representativas de los 
trabajadores de la salud mental. La voluntad no es que no haya un trabajador, sino que también estén 
representadas las organizaciones científicas. 


SEÑOR GARÍN.- Creo que agregar un delegado más deja una integración par, teniendo en cuenta el 
que agregamos oportunamente. La propuesta original vino con una integración de delegados de 
número par, y como ahora estamos agregando dos delegados, estaríamos volviendo al número par. En 
lo personal, soy consciente de que eso nos impide subsanar el inconveniente del que había hablado la 
señora senadora Xavier en su momento. No obstante, me parece que en el artículo 44 ya estaba 
previsto por parte del Ministerio de Salud Pública el desempate por la vía del doble voto del presidente. 


En síntesis, no veo mayor inconveniente en que agreguemos un delegado más y demos 
respuesta a las organizaciones científicas. 


SEÑOR CARÁMBULA.- Estoy de acuerdo con la propuesta del señor senador García. 


SEÑORA PRESIDENTA.- Estaríamos agregando un literal más, en el que se incorporarían las 
sociedades científicas. 


SEÑOR GARCÍA.- Propongo agregar un literal que diga: «Un miembro representante de las 
sociedades científicas más representativas vinculadas a la salud mental». 


(Dialogados). 
SEÑORA PRESIDENTA.- Léase el literal que se agrega, que pasaría a ser el d). 

(Se lee). 
«d) Un miembro representante de las sociedades científicas vinculadas a la salud mental.» 
Si no se hace uso de la palabra, se van a votar los literales c) y a). 

(Se vota). 
-5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 
Léase el literal e). 

(Se lee). 


«e) Un miembro representante de las organizaciones más representativas de las personas 
con trastorno mental.» 


—En consideración. 
Si no se hace uso de la palabra, se va a votar. 
(Se vota). 
—4 en 5. Afirmativa. 
Léase el literal f). 
(Se lee). 


«f) Un miembro representante de las organizaciones más representativas de los familiares de 
las personas con trastorno mental.» 


—En consideración. 

Si no se hace uso de la palabra, se va a votar. 
(Se vota). 

5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 

Léase el literal g) agregado por el señor senador Garín 
(Se lee). 


«g) Un representante de las organizaciones de la sociedad civil en salud mental y derechos 
humanos.» 


—En consideración. 
Si no se hace uso de la palabra, se va a votar. 
(Se vota). 
-5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 
Léase el literal h). 
(Se lee). 
«h) Por cada representante titular se designará un alterno.» 
—En consideración. 
Si no se hace uso de la palabra, se va a votar. 
(Se vota). 


5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 


Ha quedado aprobado el artículo 41. 
Léase el artículo 42. 
(Se lee). 


«Artículo 42 (Descentralización): Los cometidos de la Comisión Nacional de Contralor de la 
Atención en Salud Mental tienen alcance nacional. Para su efectiva ejecución en ese ámbito contará 
con el apoyo de las Direcciones Departamentales de Salud del Ministerio de Salud Pública. La 
reglamentación determinará su forma de relacionamiento. 


Asimismo, la Comisión fomentará la articulación en el territorio con otras instancias 
participativas del ámbito sanitario y social, particularmente de aquellas que incluyan a organizaciones 
de trabajadores de la salud mental, de usuarios de los respectivos servicios y de sus familiares». 


—En consideración. 


SEÑOR CARÁMBULA.- Nos parece que habría que poner un punto luego de la expresión: «ámbito 
sanitario y social» y eliminar el resto de la frase, pues ello no agrega nada al concepto planteado 
inicialmente. 


SEÑORA XAVIER.- Para tener un criterio amplio, representativo y que contemple realidades muy 
diversas en todo el país. 


SEÑORA PRESIDENTA.- Si no se hace uso de la palabra, se va a votar el artículo 42 con las 
modificaciones propuestas. 


(Se vota). 
5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 
Léase el artículo 43. 

(Se lee). 


«Artículo 43 (Duración del mandato): La duración del mandato de los representantes titulares 
y alternos será de 2 (dos) años, contados a partir de la fecha en que asuman sus respectivos cargos». 


—En consideración. 


SEÑOR GARCÍA.- Estoy de acuerdo con la norma pero como esto está desfasado de los tiempos de 
las elecciones, le agregaría que la delegación del Ministerio de Salud Pública podrá cambiar cuando lo 
crea oportuno. Si se registran cambios en la titularidad del Ministerio de Salud Pública o en virtud de 
las elecciones, el ministro tiene las manos libres para cambiar la delegación de esa cartera. Además, 
por razones de cambio de gobierno, uno no queda atado a una delegación del gobierno anterior. 


SEÑORA PRESIDENTA.- Estamos hablando de la duración de un mandato. Con seguridad esta ley 
esté aprobada para 2017, por lo que esto caerá en 2019. 


SEÑOR GARCÍA.- Quizá sí o quizá no. 


SEÑORA XAVIER.- La ley es para perdurar; por lo tanto, debe tener la posibilidad de que los 
representantes del Poder Ejecutivo sean modificados cuando se crea oportuno. 


(Se suspende momentáneamente la toma de la versión taquigráfica). 
SEÑORA PRESIDENTA.- Léase el artículo 43, tal como quedaría. 
(Se lee). 


«Artículo 43 (Duración del mandato): La duración del mandato de los representantes titulares 
y alternos será de 2 (dos) años, contados a partir de la fecha en que asuman sus respectivos cargos. 
Sin perjuicio de ello, la delegación del Poder Ejecutivo podrá modificarse en todo momento». 


— En consideración. 

Si no se hace uso de la palabra, se va a votar. 
(Se vota). 

5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 


SEÑOR CARÁMBULA.- Quiero dejar constancia de que vamos a realizar la consulta sobre la duración 
de los cargos que eventualmente podrán ser de dos a tres años. Una vez que se haga la consulta 
correspondiente se va a considerar en sala. 


SEÑOR GARÍN.- Para complementar lo que decía el señor senador Carámbula, me parece adecuado 
que se consulte sobre el recambio alternado de las delegaciones para que no empiecen de cero. Me 
refiero a que la renovación sea parcial. 


SEÑORA PRESIDENTA.- Eso es lo que plantea la sociedad de psiquiatría, así que vamos a hacer las 
dos consultas. 


—Léase el artículo 44. 
(Se lee). 


—«Artículo 44 (Quórum): Para sesionar, la Comisión Nacional de Contralor de la Atención en 
Salud Mental requerirá la presencia de cinco de sus miembros. Las decisiones se tomarán por mayoría 
simple de votos de integrantes del cuerpo. En caso de empate, el voto del Presidente se computará 
doble». 


—En consideración. 


SEÑOR GARCÍA.- El artículo no lo dice, pero propongo que a texto expreso se diga que entre los cinco 
miembros tiene que estar el presidente. Y agregaría que en caso de empate el presidente tiene doble 
voto. Uno de los cinco tiene que ser obligatoriamente el presidente de la comisión. La redacción sería 
la siguiente: «Para sesionar, la Comisión Nacional de Atención a la Salud Mental requerirá la presencia 
de cinco de sus miembros incluido el presidente. Las decisiones se tomarán por mayoría simple de 
votos de integrantes del cuerpo. En caso de empate, el voto del presidente se computará doble». 


SEÑOR CARÁMBULA.- Aparte del planteo del senador, con el que estoy de acuerdo, me parece que 
debemos modificar el quórum porque ya no son ocho integrantes sino diez. Deberíamos poner un 
quórum de siete en diez. 


SEÑORA PRESIDENTA.- Creo entender que el presidente debe estar siempre presente. Incluso, si 
hay empate, el que resuelve es el presidente que tiene doble voto. Entonces, no sé si es necesario el 
agregado planteado. 


SEÑOR GARCÍA.- Si no está el presidente se designa uno ad hoc y se puede interpretar que ese sería 
el que tiene el voto doble, aunque en realidad el que tiene esa condición es el del Ministerio de Salud 
Pública. 


SEÑORA PRESIDENTA.- El que tiene voto doble es el representante del Ministerio de Salud Pública, 
no el que se designe. 


Personalmente, interpreto que si no está el presidente no pueden votar, porque si hay 
empate no se puede tomar una decisión. Creo que debería buscarse una redacción que establezca la 
necesidad de que el presidente esté. 


(Dialogados). 


SEÑORA XAVIER.- Estaba pensando en alguna norma que exigiera la presencia permanente del 
presidente en el organismo para sesionar o adoptar resolución y no recuerdo antecedentes de esa 
naturaleza. 


SEÑORA PRESIDENTA.- Ahora, ¿cuál es el primer mandato que tiene el presidente o su alterno? 
Presidir las comisiones. Entonces, si no está, no hay comisión, porque ¿quién manda?, ¿quién 
ordena?, ¿quién integra? 


En ese caso, la única modificación del artículo refiere a cambiar el quórum a siete miembros. 
Si no se hace uso de la palabra, se va a votar. 
(Se vota). 
5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 
Léase el artículo 45. 
(Se lee). 


«Artículo 45 (Competencia del presidente): Compete al Presidente de la Comisión Nacional 
de Contralor de la Atención en Salud Mental: 


a) Presidir las sesiones de la Comisión. 
b) Ejecutar las resoluciones de la Comisión. 


Cc) Adoptar las medidas urgentes que entienda necesarias para el cumplimiento de los 
cometidos de la Comisión, dando cuenta de ellas a la misma en la primera sesión posterior y estando a 
lo que ésta resuelva. Para modificar las decisiones adoptadas en el ejercicio de esta potestad, será 
necesario el voto de por lo menos seis de los miembros de la Comisión. 


d) Representar al organismo y suscribir todos los actos en que intervenga el mismo. 
e) Las demás tareas que le sean encargadas por la Comisión». 
—En consideración. 


SEÑOR CARÁMBULA.- Debemos cambiar el número de votos de seis a ocho. 


SEÑORA XAVIER.- Además, me parece que en el literal c) hay que eliminar la expresión «a la misma» 
y quedaría así: «Adoptar las medidas urgentes que entienda necesarias para el cumplimiento de los 
cometidos de la comisión, dando cuenta de ellas en la primera sesión posterior y estando a lo que ésta 
resuelva». 


SEÑORA PRESIDENTA.- Si no se hace uso de la palabra, se va a votar con la modificación 
propuesta. 


(Se vota). 
—5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 


SEÑOR CARÁMBULA.- Antes de pasar al Capítulo VIl nosotros queremos plantear un artículo 45/1 
dentro del «Organo de contralor» que corresponde al Capítulo VI. 


De acuerdo a los planteos recibidos de las distintas organizaciones y del Instituto de 
Derechos Humanos, vamos a proponer un artículo 45/1, dentro del Capítulo VI, «Órgano de contralor» 
que diga: «La Institución Nacional de Derechos Humanos y Defensoría del Pueblo, creada por la Ley 
n.” 18446, de 24 de diciembre de 2008, tendrá competencia en el ejercicio de sus cometidos y 
atribuciones de defender y promover los derechos de las personas reconocidas en la presente ley.» Es 
decir que incorporamos a la Institución Nacional de Derechos Humanos y Defensoría del Pueblo con 
todas las atribuciones que le da la ley para defender y promover los derechos de las personas 
reconocidas en la presente ley. 


SEÑOR GARCÍA.- Cuando el señor senador Carámbula dice: «nosotros» ¿se refiere a la bancada 
oficialista o a la Institución de Derechos Humanos? Lo pregunto porque cuando vinieron representantes 
de la institución, no recuerdo haber escuchado esto. 


SEÑOR CARÁMBULA.- Cuando digo «nosotros» me refiero a la bancada, sin perjuicio de que le 
hemos hecho consultas al instituto y, efectivamente, en sus cometidos y atribuciones se le permite esta 
defensa y promoción de los derechos. 


SEÑOR PRESIDENTA.- Si no se hace uso de la palabra, se va a votar el artículo 45/1 propuesto por el 
señor senador Carámbula. 


(Se vota). 
—4 en 5. Afirmativa. 
En consideración el Capítulo VII, Disposiciones transitorias. 
Léase el artículo 46. 

(Se lee). 


«Artículo 46 (Derogaciones): Derógase la Ley n.” 9581 de 8 de agosto de 1936 y demás 
disposiciones que se opongan a lo establecido en la presente ley.» 


—En consideración. 
Si no se hace uso de la palabra, se va a votar. 


(Se vota). 


—5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 


SEÑOR GARÍN.- Luego de analizar un material que envió la Comisión Nacional por una Ley de Salud 
Mental, queremos proponer una modificación en el texto del artículo 11 e incorporar a las personas 
privadas de libertad a los efectos de que quede establecido explícitamente que esta ley también 
alcanza a quienes están en la instituciones de las cuales dependen las personas privadas de libertad. 
En consecuencia, estaríamos planteando que en el artículo 11, después de mencionar a los ministerios 
y otros organismos competentes, se citen a título expreso los organismos de los cuales dependen las 
personas privadas de libertad. En primera instancia lo estamos planteando en forma genérica para 
todas las personas privadas de libertad, sean mayores o menores. 


Concretamente, proponemos dejar una referencia en este artículo al derecho que esta ley 
conferiría también al colectivo de personas privadas de libertad. 


SEÑOR GARCÍA.- Honestamente, tendría que leer todo el artículo para ver las consecuencias. En mi 
opinión, tendríamos que hacer una consulta al Poder Judicial y al comisionado parlamentario sobre 
este tema, porque habría que saber bien cuáles son las consecuencias en cuanto a las libertades de 
integrar a las personas privadas de libertad. 


(Se suspende momentáneamente la toma de la versión taquigráfica). 


SEÑORA PRESIDENTA.- Si el día martes ajustamos los detalles y le damos el punto final a este 
proyecto de ley, podríamos incluirlo en la sesión del martes 11 de octubre, lo que sería muy oportuno, 
pues el día 10 se celebra el Día Mundial de la Salud Mental. 


Se va a votar la propuesta mencionada. 
(Se vota). 
5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 
SEÑORA XAVIER.- Propongo que la miembro informante sea la señora presidenta. 
SEÑORA PRESIDENTA.- Se va a votar la moción formulada. 
(Se vota). 
—4 en 5. Afirmativa. 
Léase la modificación al título del proyecto de ley propuesta por la señora senadora Xavier. 
(Se lee). 


«SALUD MENTAL Desde una perspectiva de derechos humanos en el marco del Sistema 
Nacional Integrado de Salud». 


—En consideración. 
Si no se hace uso de la palabra, se va a votar. 
(Se vota). 


5 en 5. Afirmativa. UNANIMIDAD. 


No habiendo más asuntos, se levanta la sesión. 


(Son las 17:33). 


Linea del vie de náaina 
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